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  و ﻫﺪف ﻪزﻣﻴﻨ
ﻫـﺎ و از  ﺣـﻮادث ﻧﺎﺷـﻲ از ﻛـﺎر از ﻋﻠـﻞ ﻋﻤـﺪه ﻣﻌﻠﻮﻟﻴـﺖ
 ﻋﻤـﺪه ﺑﻬﺪاﺷـﺘﻲ در ﻛﺎراﻓﺘﺎدﮔﻲ ﻛﺎرﮔﺮان ﺻﻨﺎﻳﻊ و ﻳﻚ ﻣﻌﻀـﻞ 
  .ﺷﻮد ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﺸﻐﻮل ﺑﻪ ﻛﺎر ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ
ﻪ ﺪوﻣﻴﻦ ﺻـﻨﻌﺘﻲ ﺑ  ــﺪاد ﻣﺼ  ــﻲ ﺗﻌ  ــﭘﺲ از اﻧﻘﻼب ﺻﻨﻌﺘ
ﻫﺎي ﺗﺮوﻣﺎﺗﻴﻚ ﻣﻨﺠﺮ ﺑـﻪ  ﺐـﺎد و آﺳﻴـﺰوﻧﻲ ﻧﻬـﺖ رو ﺑﻪ ﻓـﺳﺮﻋ
ﻛـﻪ  ﻃﻮريﻪ ﺑ ،ﺖـﻮع ﻳﺎﻓـﺪ ﺷﻴـﺮوي ﻛﺎر ﻣﻔﻴـﺖ دادن ﻧﻴـاز دﺳ
 :ﭼﻜﻴﺪﻩ
ﻮﻝ ﺑﻪ ﮐﺎﺭ ـﺖ ﻣﺸﻐﻴـﺩﺭ ﺟﻤﻌ ﻲﺪﺍﺷﺘـﻢ ﺑﻬـﻞ ﻣﻬـﮏ ﻣﻌﻀﻳﻊ ﻭ ﻳﺮﺍﻥ ﺻﻨﺎـﮐﺎﺭﮔ ﻲﺖ ﻭ ﺍﺯ ﮐﺎﺭﺍﻓﺘﺎﺩﮔﻴـﺪﻩ ﻣﻌﻠﻮﻟـﺍﺯ ﮐﺎﺭ ﺍﺯ ﻋﻠﻞ ﻋﻤ ﻲﻮﺍﺩﺙ ﻧﺎﺷـﺣ :ﻭ ﻫﺪﻑ ﻪﻴﻨﻣﺯ
  .ﻮﺩ ﺍﺧﺘﺼﺎﺹ ﺩﺍﺩﻩ ﺍﺳﺖـﺎﺩﺛﻪ ﺭﺍ ﺑﻪ ﺧـﻮﻥ ﺣﻴـﻠﻴﻣ ۵۱ﺎ ﺭﻭﺯﺍﻧﻪ ﻴـﮐﻪ ﺩﺭ ﺳﺮﺍﺳﺮ ﺩﻧ ﻱﻮﺭـﺷﻮﺩ ﺑﻪ ﻃ ﻲﻮﺏ ﻣـﺤﺴﻣ
  .ﺷﻮﺩ ﻲﻣ ﺗﻮﺟﻪ ﻲﻦ ﻣﺸﮑﻞ ﺑﻬﺪﺍﺷﺖ ﻋﻤﻮﻣﻳﺩﺭ ﺣﺎﻝ ﺗﻮﺳﻌﻪ ﮐﻤﺘﺮ ﺑﻪ ﺍ ﻱﺎﻓﺘﻪ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪﻩ ﺍﻣﺎ ﺩﺭ ﮐﺸﻮﺭﻫﺎﻳﺗﻮﺳﻌﻪ  ﻱﺩﺭ ﮐﺸﻮﺭﻫﺎ ﻲﻦ ﻭﺍﻗﻌﻪ ﺑﻪ ﺧﻮﺑﻳﺷﺪﺕ ﺍ
ﻦ ﻴﻤﺎﺭﺳﺘﺎﻥ ﺩﺭ ﺷﻬﺮ ﺗﻬﺮﺍﻥ ﺑﻴﺩﺭ ﺳﻪ ﺑ ﻲﻞ ﺻﻨﻌﺘﻳﺍﺯ ﮐﺎﺭ ﺑﺎ ﻭﺳﺎ ﻲﻧﺎﺷ ﻲﻤﺎﺭ ﻣﺼﺪﻭﻡ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﻓﻮﻗﺎﻧﻴﺑ ۵۰۲ ﺑﻮﺩﻩ، ﻲﻄﻌﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﺻﻮﺭﺕ ﻣﻘﻳﺍ: ﻫﺎ ﻣﻮﺍﺩ ﻭ ﺭﻭﺵ
  .ﺪﻩ ﺍﺳﺖﺷﻫﺎ ﺍﺳﺘﺨﺮﺍﺝ  ﻫﺎ ﻭ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻖ ﭘﺮﻭﻧﺪﻩﻳﺍﻃﻼﻋﺎﺕ ﻻﺯﻡ ﺍﺯ ﻃﺮ ﮔﺮﺩﺩ ﻣﻲ ﻲﺑﺮﺭﺳ ،ﺍﻧﺪ ﻗﺮﺍﺭ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻲﮐﻪ ﺗﺤﺖ ﻋﻤﻞ ﺟﺮﺍﺣ ۴۸۳۱ﺗﺎ  ۱۸۳۱ ﻱﻫﺎ ﺳﺎﻝ
% ۸۷ﮐﻼﹰ . ﺑﺎﺷﺪ ﻲﺮ ﻣـﺩﺭ ﻣﻌﺮﺽ ﺧﻄ ﻲﻦ ﮔﺮﻭﻩ ﺳﻨﻴﺍﻭﻟ ،ﻣﻮﺍﺭﺩ ﺳﻮﺍﻧﺢ ﺑﻪ ﺧﻮﺩ% ۳۴ﺎﺹ ـﺳﺎﻝ ﺑﺎ ﺍﺧﺘﺼ ۵۲ﺗﺎ  ۶۱ ﻲﺮﻭﻩ ﺳﻨـﻦ ﺑﻮﺩ ﮐﻪ ﮔﻳﺍﺍﺯ  ﻲﻫﺎ ﺣﺎﮐ ﺎﻓﺘﻪﻳ :ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 ﺷﻴﻔﺖ ﻛﺎﺭﻱ ﻦﻳﺗﺮ ﺎﺩﺛﻪـﺢ ﭘﺮﺣـﺻﺒ ﻱﻔﺖ ﮐﺎﺭﻴﺷ%(. ۲۴)ﻫﺎ ﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ  ﺩﺳﺘﮕﺎﻩ ﻲﮐﺎﻓ ﻲﻤﻨﻳﻋﺪﻡ ﻭﺟﻮﺩ ﺍ ،ﻦ ﻋﺎﻣﻞ ﺳﺎﻧﺤﻪﻳﺮـﺸﺘﻴﺑ. ﺳﺎﻝ ﺳﻦ ﺩﺍﺷﺘﻨﺪ ۵۳ﻤﺎﺭﺍﻥ ﮐﻤﺘﺮ ﺍﺯ ﻴﺑ
   .ﻦ ﻓﺼﻞ ﺳﺎﻝ ﺑﻮﺩﻳﺗﺮ ﺎﻥ ﭘﺮﺣﺎﺩﺛﻪـﻞ ﺗﺎﺑﺴﺘـﻭ ﻓﺼ%( ۵۴)
. ﻗﺮﺍﺭ ﺩﺍﺷﺖ%( ۵۲)ﺩﺭ ﺩﺭﺟﺔ ﺍﻭﻝ  ﻲﻨﻳﺍﺯ ﻧﻈﺮ ﺧﻄﺮ ﺁﻓﺮ ﻲﺐ ﺯﻧـﺩﺳﺘﮕﺎﻩ ﭘﺮﺱ ﻭ ﻗﺎﻟ. ﻓﺎﮐﺘﻮﺭ ﻣﺆﺛﺮ ﺩﺭ ﺑﺮﻭﺯ ﺣﺎﺩﺛﻪ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﻧﺸﺪﻩ ﺍﺳﺖ ،ﮐﺎﺭﮔﺮﺍﻥ ﻱﺳﺎﺑﻘﺔ ﮐﺎﺭ
  .ﺪﻩ ﻣﺸﺎﻫﺪﻩ ﻧﺸﺪﻳﺳﻤﺖ ﺩﺳﺖ ﺣﺎﺩﺛﻪ ﺩ ﻣﻮﺭﺩ ﺩﺭ ﺩﺳﺖ ﺍﺳﺖ ﺩﺳﺖ ﻭ ﭼﭗﻦ ﺍﻓﺮﺍﺩ ﺭﻴﺑ ﻱﺑﻮﺩﻩ ﺍﺳﺖ ﻭ ﺗﻔﺎﻭﺕ ﺑﺎﺭﺯ%( ۰۵)ﻗﻄﻊ ﺍﻧﮕﺸﺘﺎﻥ ﺩﺳﺖ  ،ﺐﻴﻦ ﻧﻮﻉ ﺁﺳﻳﻌﺘﺮﻳﺷﺎ
ﺑﻪ ﮐﺎﺭ  ﻲﻮﻉ ﺣﻮﺍﺩﺙ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﻓﻮﻗﺎﻧﻴﻣﺨﺘﻠﻒ ﺻﻨﻌﺖ ﺟﻬﺖ ﮐﺎﻫﺶ ﺷ ﻱﻫﺎ ﺮﺍﻧﻪ ﺩﺭ ﻗﺴﻤﺖﻴﺸﮕﻴﭘ ﻱﻫﺎ ﻱﺰﻳﺭ ﺗﻮﺍﻥ ﺩﺭ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻲﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺭﺍ ﻣﻳﺞ ﺍﻳﻧﺘﺎ :ﺮﻱـﮔﻴ ﻧﺘﻴﺠﻪ
  .ﺭ ﺍﺳﺖﮐﺎﺭﮔﺮﺍﻥ ﻗﺒﻞ ﺍﺯ ﺷﺮﻭﻉ ﺑﻪ ﮐﺎ ﻲﻤﻨﻳﺁﻣﻮﺯﺵ ﺍ ﻲﮕﺮ ﻧﻘﺶ ﺍﺳﺎﺳﻳﻢ ﺩـﻧﮑﺘﺔ ﻣﻬ. ﺑﺴﺖ
  
  ... ﻗﺎﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ ﺍﺯﻣﺼﺪﻭﻡ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﻓﻮ ۵۰۲ﻣﻄﺎﻟﻌﺔ ﻣﻘﻄﻌﻲ ـ  ﺮﺍﻡ ﻧﺎﻇﺮﺍﻧﻲـﺷﻬﺩﻛﺘﺮ 
ﻣﻴﻠﻴـﻮن ﺣﺎدﺛـﻪ ﻧﺎﺷـﻲ از ﻛـﺎر رخ  51ﺮ روزاﻧـﻪ ـدر ﺣﺎل ﺣﺎﺿ  ـ
  .دﻫﺪ ﻣﻲ
ﻃﺐ ﺻﻨﻌﺘﻲ ﻣﺪرن ﺗﻮﺳﻂ ﺑﺮﻧﺎرد ردﻳﻨـﻮ راﻣـﺎزﻳﻨﻲ ﭘﺰﺷـﻚ 
وي ﻣﻌﺘﻘـﺪ ﺑـﻮد . ﺬاري ﺷـﺪ ـﮔ  ـ ﺪﻫﻢ ﺑﻨﻴﺎنـﺎﻳﻲ ﻗﺮن ﻫﻔـاﻳﺘﺎﻟﻴ
ﺎر ﺑﺎﻳـﺪ از ﺷـﻐﻞ وي ـﭘﺰﺷﻚ ﺟﻬﺖ آﮔﺎﻫﻲ از ﻋﻠﺖ ﺷﻜﺎﻳﺖ ﺑﻴﻤ  ـ
  .ﻣﻄﻠﻊ ﺷﻮد
ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از ﺳﻮاﻧﺢ و  ،ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ وﻇﻴﻔﻪ ﻳﻚ ﭘﺰﺷﻚ ﻃﺐ ﻛﺎر
  .ﻫﺎي ﺻﻨﻌﺘﻲ اﺳﺖ ﺑﻴﻤﺎري
ﺎﻇﺖ و اﻳﻤﻨﻲ ﺟﻨﺒـﻪ ﺟﻬـﺎﻧﻲ ﻳﺎﻓﺘـﻪ اﻣﺮوزه ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻣﺮ ﺣﻔ
 8381اﻳﻤﻨﻲ ﺻـﻨﺎﻳﻊ در ﺳـﺎل  ﺔﺛﺮ در زﻣﻴﻨﺆاوﻟﻴﻦ ﻗﺎﻧﻮن ﻣ. اﺳﺖ
ﻛـﺎر ﺑـﺮاي  ،در ﺑﺮﻳﺘﺎﻧﻴﺎ ﺑﻪ ﺗﺼﻮﻳﺐ رﺳﻴﺪ ﻃﺒﻖ اﻳﻦ ﻗﺎﻧﻮنﻣﻴﻼدي 
 21ﻛﻮدﻛﺎن در ﺳﺎﻋﺎت ﺷﺐ ﻣﻤﻨﻮع ﮔﺮدﻳﺪ و ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﺳﺎﻋﺖ ﻛﺎري 
ﺳـﺎل ﺑـﺮاي ورود ﺑـﻪ ﻣﺪرﺳـﻪ  31ﻛﻮدﻛﺎن زﻳﺮ . ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻘﺮر ﺷﺪ
  .ﺪﻧﺪﻓﺮاﺧﻮاﻧﺪه ﺷ
ﻫـﺎي از دﻳﺪﮔﺎه ﺟﻬﺎﻧﻲ ﺳﻮاﻧﺢ ﺻﻨﻌﺘﻲ دوﻣﻴﻦ ﻋﻠـﺖ ﻣـﺮگ 
ﺑﺎﺷـﺪ و ﭘـﺲ از ﺗﺼـﺎدﻓﺎت ﻧﺎﺷـﻲ از وﺳـﺎﻳﻞ ﻧﻘﻠﻴـﻪ  اﺗﻔﺎﻗﻲ ﻣﻲ
  .ﮔﻴﺮد ﻮﺗﻮري ﻗﺮار ﻣﻲـﻣ
ﺣـﻮادث ﺻـﻨﻌﺘﻲ در اﻳـﺮان در ﺳـﺎل  ،ﺑﺮاﺳﺎس آﻣﺎر ﻣﻮﺟﻮد
ﻣﻮرد ﻣﻨﺠﺮ ﺑـﻪ  0001ﺑﻴﺶ از . ﻣﻮرد ﺑﻮده اﺳﺖ 5912ﺣﺪود  8631
. رد ﻧﻘﺺ ﻋﻀﻮ ﺷـﺪه اﺳـﺖ ﻣﻮ 561ﻣﻮرد ﻗﻄﻊ ﻋﻀﻮ و  003 ،ﻓﻮت
ﮔﺬﺷﺘﻪ از ﺑﻌﺪ اﻧﺴﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ اﻗﺘﺼﺎدي از ﺑﻴﻦ رﻓﺘﻦ ﺗﻮان ﻛـﺎري 
ﺑﺎر ﻣﺎﻟﻲ ﺳﻨﮕﻴﻨﻲ ﺑﺮ  ،ﻳﻚ ﻛﺎرﮔﺮ ﻋﻼوه ﺑﺮ آﺳﻴﺐ ﺑﻪ ﺑﺨﺶ ﺻﻨﻌﺖ
  .ﮔﺮ ﺗﺤﻤﻴﻞ ﺧﻮاﻫﺪ ﻛﺮد ﻫﺎي ﺑﻴﻤﻪ دوش ﺳﺎزﻣﺎن
ﻮر ـﺎرت ﺑﺮ ﻛﺎر ﻛﺸ  ــﺎزرﺳﻲ و ﻧﻈـﻞ ﺑـﻛ ةﺎر ادارـﻣآﻖ ـﻃﺒ
ﺎﻋﻲ ﻣﺒﻠﻐـﻲ ﻣﻌـﺎدل ـﻤ  ـﻦ اﺟﺘـﻣﻴ  ـﺄﺎزﻣﺎن ﺗـﺳ، 8631ﺎل ـدر ﺳ
ﻮن رﻳﺎل ﺑﺎﺑﺖ ﻏﺮاﻣﺖ ﻧﻘﺺ ﻋﻀـﻮ ـﺎد و ﺷﺶ ﻣﻴﻠﻴـﺪ و ﻫﻔﺘـﻳﻜﺼ
ﻎ دو ﻣﻴﻠﻴﺎرد و ﭼﻬﺎرﺻـﺪ ﻣﻴﻠﻴـﻮن رﻳـﺎل ﺑﺎﺑـﺖ ﻏﺮاﻣـﺖ ـو ﻣﺒﻠ
ﻲ از ﺣـﻮادث ﻛـﺎر ﭘﺮداﺧـﺖ ـﺎري ﻧﺎﺷ  ــﺎم ﺑﻴﻤـﺰد در اﻳـدﺳﺘﻤ
 اﻟﻤﻠﻠ ـﻲ ﻛ ـﺎرﺑﺮﻃﺒ ـﻖ ﮔ ـﺰارش ﺳـﺎزﻣﺎن ﺑ ـﻴﻦ . ﻤ ـﻮده اﺳـﺖﻧ
ﺳﻮاﻧﺢ  1[)OLI( ]noitazinagrO ruobaL lanoitanretnI
ﻫﺎي واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ ﻛﺎر ﺳﺎﻻﻧﻪ ﻣﻮﺟـﺐ ﻣـﺮگ و  ﻧﺎﺷﻲ از ﻛﺎر و ﺑﻴﻤﺎري
ﻣﻴﻠﻴﻮن ﻧﻔﺮ در ﺳﺮاﺳﺮ دﻧﻴﺎ ﺷﻮد ﻛﻪ اﻳﻦ آﻣﺎر از ﻣﺘﻮﺳـﻂ  101ﻣﻴﺮ 
و ﺟﻨـﮓ ( ﻧﻔـﺮ در ﺳـﺎل  999/00)ﻣﺮگ و ﻣﻴﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺼﺎدف 
  . ﻓﺰوﻧﻲ ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ( ﻧﻔﺮ در ﺳﺎل 205/000)
اي  ﺑﺮاﺳﺎس آﻣـﺎر آژاﻧـﺲ ﺑـﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠـﻲ ﺗﺤﻘﻴﻘـﺎت ﺣﺮﻓـﻪ 
 adnegA hcraeseR lanoitapuccO lanoitaN[
ﻛـﺎرﮔﺮ  61در اﻳﺎﻻت ﻣﺘﺤﺪه ﻫﺮ روز  9991در ﺳﺎل  2])ARON(
اي ﺑﻴﻨﻨـﺪ ﻛـﻪ ﻫﺰﻳﻨـﻪ  ﻪ ﻣﻲـﺮ ﺻﺪﻣـﻛﺎرﮔ 00071ﻛﺸﺘﻪ و ﺑﻴﺶ از 
ﮔـﺮ ﺗﺤﻤﻴـﻞ ﻫـﺎي ﺑﻴﻤـﻪ ﻮن دﻻر را ﺑﺮ ﺳـﺎزﻣﺎن ـﻣﻴﻠﻴ 121ﻣﻌﺎدل 
 .ﻛﻨﺪ ﻣﻲ
  ﻫﺎ ﻮاد و روشـﻣ
. ﻘﻄﻌﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖﺻﻮرت ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ و ﻣﻪ روش ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑ
 ﺔﺑﻴﻤﺎر ﻛـﻪ دﭼـﺎر ﺳـﺎﻧﺤ  502 ةﭘﺮوﻧﺪ ،ﺳﺎﻟﻪ 3 ةدر ﻃﻲ ﻳﻚ دور
اﻧﺪام ﻓﻮﻗﺎﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﻛﺎر ﺑﺎ ﻣﺎﺷﻴﻦ آﻻت ﺻﻨﻌﺘﻲ ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و در 
اﻧـﺪ ﺑﺮرﺳـﻲ و ﺳﻪ ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﺗﺤﺖ ﻋﻤﻞ ﺟﺮاﺣﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ 
اﻃﻼﻋﺎت ﻻزم اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه ﺟﻬﺖ ﺗﻜﻤﻴﻞ اﻃﻼﻋـﺎت و ﺑﺮرﺳـﻲ 
ﻫﺎﻳﻲ ﺗﻬﻴﻪ و ﺟﻬﺖ ﺑﻴﻤـﺎران ارﺳـﺎل  ﻣﻪوﺿﻌﻴﺖ ﺑﻴﻤﺎران ﭘﺮﺳﺸﻨﺎ
ﺑـﺎ ﻣﺎﺷـﻴﻦ  اﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﺎً اﻓﺮادي وارد اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪه. ﮔﺮدﻳﺪ
و ﻛﺎر داﺷﺘﻪ و در ﺣﻴﻦ اﻧﺠﺎم ﻛﺎر دﭼﺎر ﺻـﺪﻣﻪ  آﻻت ﺻﻨﻌﺘﻲ ﺳﺮ
 .اﻧﺪ ﺷﺪه
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 54ﺮ از ـﺑﻴﻤﺎران ﻛﻤﺘ% 09ﺗﻌـﺪاد ﺑﻴﻤﺎر دﭼﺎر ﺳﺎﻧﺤﻪ،  502از 
  .اﻧﺪ ﻮدهﺳﺎل ﺑ 53ﺗﺮ از  ﻮانـﺟ% 87ﺳﺎل و ﺣﺪود 
ﺧـﻮد ﻪ ﺳـﺎل ﺑﻴﺸـﺘﺮﻳﻦ ﺣـﻮادث را ﺑ  ـ 52ﺗﺎ  61ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ 
 77ﺗـﺮﻳﻦ ﺳـﺎﻟﻪ و ﻣﺴـﻦ  01ﺗﺮﻳﻦ ﻓﺮد  ﻛﻢ ﺳﻦ. اﻧﺪ اﺧﺘﺼﺎص داده
ﺳـﻮاد و ﻣﺼﺪوم ﺑـﻲ  502از %( 21)ﻧﻔﺮ  62 ﺗﻌﺪاد .ﺳﺎﻟﻪ ﺑﻮده اﺳﺖ
  .دﻳﭙﻠﻤﻪ و ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮده اﺳﺖ% 12ﺗﺤﺼﻴﻼت زﻳﺮ دﻳﭙﻠﻢ و % 77
ﻮان ﺷﺎﻳﻌﺘﺮﻳﻦ ﻋﻠﺖ ﻋﻨﻪ ﻣﻮارد ﺑ% 24ﻋﺪم اﻳﻤﻨﻲ دﺳﺘﮕﺎه در 
ﺮي در ﻫﻨﮕـﺎم ـدرﺟـﻪ دوم اﺷـﺘﻐﺎل ﻓﻜ  ـ ،ﺣﺎدﺛﻪ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه
  .ﻗﺮار داﺷﺘﻪ اﺳﺖ%( 22)ﺣﺎدﺛﻪ 
ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ آﻣﺎر ﺣﻮادث در ﺷﻴﻔﺖ ﻛـﺎري ﺻـﺒﺢ ﻳﻌﻨـﻲ ﺑـﻴﻦ 
دﺳـﺖ ﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﺑ  ـ .ﺑﻌﺪ از ﻇﻬﺮ ﺑﻮده اﺳﺖ 2ﺻﺒﺢ ﺗﺎ  7ﺳﺎﻋﺎت 
ﻓﺼﻞ ﺗﺎﺑﺴـﺘﺎن  ﻣﻮرد ﺣﺎدﺛﻪ در 66ﭘﺮوﻧﺪه ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ  581آﻣﺪه از 
ﻛﻞ ﻣـﻮارد ﺑـﻮده % 31ﺮ ﺷﺪت در ﻣﺮداد ﻣﺎه ﺑﺎ اﺧﺘﺼﺎص ﺑﺎ ﺣﺪاﻛﺜ
  .اﺳﺖ
ﻛـﺎر ﻧﺎﻣﺸـﺨﺺ ﻪ ﻧﻔﺮ از ﻣﺼﺪوﻣﻴﻦ زﻣﺎن ﺷﺮوع ﺑ  ـ 08ﺗﻌﺪاد 
ﻛـﺎر ﻪ ﻧﻔﺮ در روز اول ﺷـﺮوع ﺑ  ـ 4ﻧﻔﺮ ﺑﺎﻗﻴﻤﺎﻧﺪه  521داﺷﺘﻪ و از 
 ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻛﺎري ﻛﻤﺘـﺮ از ﻳـﻚ %( 05)ﻧﻔﺮ  36اﻧﺪ و  دﭼﺎر ﺳﺎﻧﺤﻪ ﺷﺪه
  .اﻧﺪ ﺳﺎل داﺷﺘﻪ
ﻣـﻮارد ﺑﻴﺸـﺘﺮﻳﻦ ﻋﻠـﺖ % 52دﺳﺘﮕﺎه ﭘﺮس و ﻗﺎﻟﺐ زﻧﻲ در 
ﻣﻮارد ﺣﺎدﺛـﻪ را % 11 ،ﺑﻌﺪي اﻧﻮاع اره ﺔدر ﻣﺮﺗﺒ. ﺳﺎﻧﺤﻪ ﺑﻮده اﺳﺖ
  .ﺧﻮد اﺧﺘﺼﺎص داده اﺳﺖﻪ ﺑ
ﻣﺼـﺪوﻣﻲ ﻛـﻪ ﻧـﻮع ﺻـﻨﻌﺖ ﺷـﻐﻠﻲ ﻣﺸـﺨﺺ  211از ﺑﻴﻦ 
در %( 71) ﻧﻔـﺮ  91 و در ﺻﻨﺎﻳﻊ ﺗﻮﻟﻴﺪي%( 04)ﻧﻔﺮ  54 ،اﻧﺪ داﺷﺘﻪ
  ۶۸۳۱، ﺳﺎﻝ ۳، ﺷﻤﺎﺭﻩ ۵۱ﻧﺸﺮﻳﻪ ﺟﺮﺍﺣﻲ ﺍﻳﺮﺍﻥ، ﺩﻭﺭﻩ 
ﺻﻨﺎﻳﻊ ﭼﻮب ﻣﺸﻐﻮل ﺑﻜﺎر ﺑﻮده و ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ رﻗﻢ ﺣﻮادث ﻣﺮﺑـﻮط 
  .ﺻﻨﺎﻳﻊ ﻣﻌﺪن ، ﻛﺸﺎورزي و ﺷﻴﺸﻪ ﺑﻮده اﺳﺖ ﺑﻪ
ﻗﺒﻞ از ﺷـﺮوع ﺑـﻪ %( 37)ﻧﻔﺮ  65 ،ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ رﺳﻴﺪه 08از 
  .ﻮرد دﺳﺘﮕﺎه ﻧﺪﻳﺪه ﺑﻮدﻧﺪـﻮزﺷﻲ در ﻣـﻛﺎر ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ آﻣ
ﻮارد ﺑﻪ ﺧﻮد ـﻮرد از ﻛﻞ ﻣـﻣ 401ﺎص ـﻮﺗﺎﺳﻴﻮن ﺑﺎ اﺧﺘﺼـآﻣﭙ
ﻛﻪ در اﻳﻦ ﺑﻴﻦ  ،ﺪـﺮﻳﻦ ﻧﻮع آﺳﻴﺐ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷـﻮان ﺷﺎﻳﻌﺘـﻋﻨﻪ ﺑ
ﻮارد را ﺑﻪ ﺧـﻮد اﺧﺘﺼـﺎص ـﻣ% 14ﻮن اﻧﮕﺸﺘﺎن دﺳﺖ ﻮﺗﺎﺳﻴـآﻣﭙ
ﻫﺎ ﺑﺮﺣﺴـﺐ دﺳـﺖ ﻏﺎﻟـﺐ و  ﺐـﺮرﺳﻲ آﺳﻴـﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑ. داده اﺳﺖ
ﻧﻔـﺮ  47ﺖ آﺳﻴﺐ دﻳﺪه ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﺑـﻮده اﺳـﺖ ﻛـﻪ از ـدﺳ
ﻣـﻮرد  53ﺖ راﺳـﺖ و ـﻮرد آﺳـﻴﺐ دﺳ  ــﻣ 63 ،ﺖ دﺳﺖـراﺳ
ﻧﻔﺮ ﻫـﺮ دو دﺳـﺖ آﺳـﻴﺐ  3در  آﺳﻴﺐ دﺳﺖ ﭼﭗ دﻳﺪه ﺷﺪه و
  .اﻧﺪ دﻳﺪه
زﻣﺎﻧﻲ ﺑﺮوز ﺳـﺎﻧﺤﻪ  ﺔﺪوم ﺟﻬﺖ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻓﺎﺻﻠـﻧﻔﺮ ﻣﺼ 611از 
ﻧﻔـﺮ  95دﺳـﺖ آوردﻳـﻢ ﻛـﻪ ﻪ ﻞ ﺟﺮاﺣﻲ اﻃﻼع ﺑـﺎم ﻋﻤـﺗﺎ اﻧﺠ
ﺳﺎﻋﺖ ﺗﺤﺖ ﻋﻤﻞ ﺟﺮاﺣﻲ ﻗﺮار  6زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻤﺘﺮ از  ﺔدر ﻓﺎﺻﻠ%( 14)
  .اﻧﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ
در ﻣﻮرد وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺎزﮔﺸﺖ ﺑﻪ ﻛﺎر ﻣﺼﺪوﻣﻴﻦ ﭘﺲ از ﺣﺎدﺛﻪ از 
ﻧﻔـﺮ  43اﻧـﺪ ﻻت ﭘﺎﺳـﺦ داده اﻮﺌﻧﻔﺮ ﻛﻪ در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﺑـﻪ ﺳ  ـ 08
  .اﻧﺪ ﺑﻪ ﻛﺎر ﻗﺒﻠﻲ ﺧﻮد ﺑﺎزﻧﮕﺸﺘﻪ%( 24)
ﺑﻴﻤـﺎر  86ﺑﻪ ﻛﺎر ﺧﻮد ﺑﺎزﮔﺸـﺘﻪ اﺳـﺖ از % 24 ،ﺑﻴﻤﺎر 08از 
ﻧﻔـﺮ  21و % 66از ﻛﺎراﻓﺘﺎدﮔﻲ ﻛﻠﻲ ﺑﻴﺶ از %( 51) ﻧﻔﺮ 01 ،ﻣﺼﺪوم
ﻧﻔـﺮ ﻛﻤﺘـﺮ از  21و % 66ﺗـﺎ % 33از ﻛﺎراﻓﺘﺎدﮔﻲ ﺟﺰﺋﻲ ﻳﻌﻨﻲ ﺑﻴﻦ 
د ﻛﺎﻣـﻞ اﻓـﺮاد ﺑﻬﺒـﻮ % 05اﻧﺪ و ﺣﺪود  از ﻛﺎراﻓﺘﺎدﮔﻲ داﺷﺘﻪ% 33
 .اﻧﺪ داﺷﺘﻪ
  ﺑﺤﺚ
ﻣﻘﻄﻌﻲ اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه ﺗﻮﺳـﻂ دﻛﺘـﺮ رودﺳـﺮي و  ﺔدر ﻣﻄﺎﻟﻌ
ﺑﻴﻤـﺎر در  6248ﭘﺮوﻧﺪه  ،0002و  9991ﻫﺎي  ﻫﻤﻜﺎران در ﺑﻴﻦ ﺳﺎل
از آن % 41ﺮان ﺑﺮرﺳـﻲ ﮔﺮدﻳـﺪ ﻛـﻪ ـﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن در ﺷﻬﺮ ﺗﻬ  ـ 6
ﺳﺎل  93ﺗﺎ  91ﺳﻨﻲ  ةرد. ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﻮاﻧﺢ ﻧﺎﺷﻲ از ﻛﺎر ﺑﻮده اﺳﺖ
اﺳـﺖ ﻛـﻪ ﺷـﺒﺎﻫﺖ  ﻮد اﺧﺘﺼـﺎص داده ﺧﻪ ﺎران را ﺑـاز ﺑﻴﻤ% 36
ﻛﺎرﮔﺮان  ،ﺎرانـﺑﻴﻤ ﺑﻴﺴﺖ و ﺷﺶ درﺻﺪ. ﻣﺎ دارد ﺔﻧﺴﺒﻲ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌ
ﻋﻠـﺖ  ﺳﻲ و ﻧﻪ درﺻﺪ .اﻧﺪ ﻛﺎرﮔﺮان ﺻﻨﺎﻳﻊ ﺑﻮده% 71ﺳﺎﺧﺘﻤﺎﻧﻲ و 
 .ﺑﺮﺧﻮرد ﺟﺴﻢ ﺧﺎرﺟﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ% 92اﻓﺘﺎدن ﺣﻴﻦ ﻛﺎر و  ،ﺗﺮوﻣﺎ
از % 06ﺑـﻮده و ﺣـﺪود % 63و زاﻧـﻮ و ﺳـﺎق % 94 ،ﺗﺮوﻣﺎي دﺳﺖ
  3.اﻧﺪ اي ﻧﺪاﺷﺘﻪ ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﺑﻴﻤﻪﺑﻴﻤﺎران 
ﻧﻔـ ـﺮ از  006اي روي  و ﻫﻤﻜـ ـﺎران در ﻣﻄﺎﻟﻌـ ـﻪ ruhtaM
ﺗـﺎ  1891ﻫـﺎي  ﻣﺠﺮوﺣﺎن ﺳﻮاﻧﺢ ﺻﻨﻌﺘﻲ در ﻫﻨﺪوﺳﺘﺎن ﺑﻴﻦ ﺳﺎل
ﺳﻴﺐ اﻧﺪام ﻓﻮﻗـﺎﻧﻲ ﺷـﺎﻳﻌﺘﺮ از اﻧـﺪام آﻛﻪ  4ﻣﺸﺨﺺ ﻛﺮد، 4891
ﺮ اﻓﺘﺎدن اﻧﺪام ﻓﻮﻗـﺎﻧﻲ ﺑـﻴﻦ ـو ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ آﺳﻴﺐ ﮔﻴ ﺑﻮدهﺗﺤﺘﺎﻧﻲ 
ﺳـﺎﻳﺮ  در. ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣﻲ ﻫﺎي ﭼﺎﭘﮕﺮ ﺎﻟﻪ و ﻣﺎﺷﻴﻦـﺗﺴﻤﻪ ﻳﺎ، ﻧﻮارﻫﺎ، ﻧﻘ
اره و ﻧﻘﺎﻟـﻪ  ،ﻫﺎ درﺟﻪ اول و ﺳﭙﺲ ﮔﻴﻮﺗﻴﻦ اﻧﻮاع ﻏﻠﺘﻚ ،ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت
  .ﻗﺮار داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
دﺳـﺘﮕﺎه ﻧـﻮار ﻧﻘﺎﻟـﻪ، ﭘـﺮس و  8631در آﻣﺎر ﻛﺸﻮري ﺳﺎل 
ﻫـﺎ اول و ﺳﭙﺲ وﺳﺎﻳﻞ ﻓﻠﺰ ﻛﺎري ﻣﺜـﻞ ﻗﻴﭽـﻲ  ﺔﺑﺎﻻﺑﺮﻫﺎ در درﺟ
  .ﺮار دارﻧﺪـﻗ
ﺎﻳﻌﺘﺮﻳﻦ ﻓـﺮم آﺳـﻴﺐ ﺎن ﺷ  ــﻊ اﻧﮕﺸﺘ  ــﻣﺎ ﻗﻄ  ـ ﺔدر ﻣﻄﺎﻟﻌ
دوم ﭘـﺲ  ﺔﻗﻄﻊ اﻧﮕﺸﺘﺎن در درﺟ ruhtaM ﺔدر ﻣﻄﺎﻟﻌ ،ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
  .ﻗﺮار دارد( ssoL nikS)دﺳﺖ رﻓﺘﻦ ﭘﻮﺳﺖ ﻧﺎﺣﻴﻪ  از
 5دﻳﺪه ﺷﺪ ،ﻧﻔﺮ ﺑﺎ آﺳﻴﺐ دﺳﺖ 051ﺮي روي ـدﻳﮕ ﺔدر ﻣﻄﺎﻟﻌ
ﺮوﻣﺎ در ﻧﺘﻴﺠـﻪ ﺻـﻨﺎﻳﻊ ﻣﻬﻨﺪﺳـﻲ ﺳـﻨﮕﻴﻦ ـﻮارد ﺗـﺮ ﻣـاﻛﺜﻛﻪ 
ﺑﻴﻤـﺎر در ﻣـﻮرد  281ﺮ روي ـﺰ دﻳﮕ  ــدر آﻧﺎﻟﻴ  ـ. اﻳﺠﺎد ﺷﺪه اﺳﺖ
 ﺔﺪم اﻳﻤﻨﻲ دﺳﺘﮕﺎه را در درﺟ  ــﻋ ،ﻪـﺮوز ﺳﺎﻧﺤـﺛﺮ در ﺑﺆﻋﺎﻣﻞ ﻣ
دوم ذﻛـﺮ  ﺔرا درﺟ( %32) ﺮيـﺎل ﻓﻜـو اﺷﺘﻐ( %34) ﺪودـاول ﺣ
  6.اﻧﺪ ﻛﺮده
ﺑﻴﻤـﺎر در ﺑـﻴﻦ  001دﻳﮕﺮ ﻛﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺼـﺎﺣﺒﻪ ﺑـﺎ  ﺔدر ﻣﻄﺎﻟﻌ
و ﻫﻤﻜﺎران اﻧﺠﺎم ﺷﺪه  7notslaRﺗﻮﺳﻂ  3991ـ  2991ﻫﺎي  ﺳﺎل
ﻛﻢ ﻣﺤﻴﻂ، ﻋﺠﻠﻪ و ﺷـﺘﺎب  اﺳﺖ ﻋﺎﻣﻞ ﺑﺮوز ﺣﺎدﺛﻪ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻧﻮر
در اﻧﺠﺎم ﻛﺎر و در آﺧﺮ ﺧﺴـﺘﮕﻲ و ﺧـﻮاب آﻟـﻮدﮔﻲ ﺑـﻮده و در 
در آﻣﺎر ﻛﺸﻮري  .ﻣﺎ ﻋﺪم اﻳﻤﻨﻲ دﺳﺘﮕﺎه ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻮده اﺳﺖ ﺔﻣﻄﺎﻟﻌ
 ﺔﺣﻔﺎﻇﻲ دﺳﺘﮕﺎه در درﺟ اول و ﺑﻲ ﺔاﺣﺘﻴﺎﻃﻲ ﻛﺎرﮔﺮ درﺟ ﺑﻲ 8ﻧﻴﺰ
ﺻـﺪﻣﺎت ، 0891در ﺳﻮدان در ﺳـﺎل  اي ﻪدر ﻣﻄﺎﻟﻌ. دوم ﻗﺮار دارد
ﺑﻮده و ﺑﻴﺶ  ﻫﺎي ﻧﺎﺷﻲ از ﻛﺎر از ﻛﻞ آﺳﻴﺐ% 63 ،دﺳﺖ و اﻧﮕﺸﺖ
از دﺳﺖ دادن ﻛﻨﺘﺮل ﻓـﺮد  در اﺛﺮﻣﻮارد آﻣﭙﻮﺗﺎﺳﻴﻮن از ﻳﻚ ﺳﻮم 
  9.ﺣﻴﻦ ﻛﺎر ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﺑﻴﻦ ﺳﻤﺖ آﺳﻴﺐ دﻳﺪه در اﻓﺮاد راﺳﺖ دﺳﺖ و ﭼﭗ 
و  irihSﺗﻮﺳـﻂ اراﺋـﻪ ﺷـﺪه  ﺔﻣﻘﺎﻟ  ـ دﺳﺖ وﺟﻮد ﻧـﺪارد ﻛـﻪ در 
 ،ﻫﻤﻜﺎران از ﻓﻨﻼﻧﺪ در زﻧﺎن ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨـﺪه ﺑـﺎ ﺑﻴﻤـﺎري ﺷـﻐﻠﻲ 
 01.ﺐ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻮده اﺳﺖـآﺳﻴﺐ دﺳﺖ ﻏﺎﻟ
  ﮔﻴـﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
ﻣـﺪﻳﺮﻳﺖ و  ،ﻣﺤـﻴﻂ ﻛـﺎر ،ﻣﺎﺷـﻴﻦ ،ﭼﻬـﺎر ﻋﺎﻣـﻞ اﻧﺴـﺎن
ﻛﻨﻨـﺪ و ﺑﻬﺒـﻮد  ﻧﻘﺶ اﺳﺎﺳﻲ اﻳﻔﺎ ﻣﻲ ،رﻳﺰي در ﺑﺮوز ﺳﻮاﻧﺢ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﻣﻴـﺰان وﻗـﻮع در ﻛـﺎﻫﺶ  ﻛﺪام از اﻳﻦ ﻋﻮاﻣﻞ ﻗﻄﻌﺎً ﺖ ﻫﺮـوﺿﻌﻴ
  .ﺛﺮ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮدﺆﺣﻮادث ﻣ
ﻛـﺎر ﻪ ﺑ  ـ ،ﺮوع ﻛـﺎر و ﺣـﻴﻦ ﻛـﺎر ـﻮزش اﻳﻤﻨﻲ ﻗﺒﻞ از ﺷـآﻣ
ﺗـﺮ ﺑـﺮاي اﻧﺠـﺎم ﻛـﺎر ﺑـﺎ  ﺮﺑﻪـﺮاد ﻣﺴـﻦ و ﺑـﺎ ﺗﺠ  ــﮔﻤﺎردن اﻓ  ـ
ﻫـﺎ و ﻫﺎي ﺧﻄﺮﺳـﺎز، اﻓـﺰاﻳﺶ ﻣﻴـﺰان اﻳﻤﻨـﻲ دﺳـﺘﮕﺎه  دﺳﺘﮕﺎه
  ... ﻗﺎﻧﻲ ﻧﺎﺷﻲ ﺍﺯﻣﺼﺪﻭﻡ ﺍﻧﺪﺍﻡ ﻓﻮ ۵۰۲ﻣﻄﺎﻟﻌﺔ ﻣﻘﻄﻌﻲ ـ  ﺮﺍﻡ ﻧﺎﻇﺮﺍﻧﻲـﺷﻬﺩﻛﺘﺮ 
ﻮد وﺿﻌﻴﺖ ﻧـﻮر، ـﻮدن ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺧﻄﻮط ﺗﻮﻟﻴﺪي، ﺑﻬﺒـﺎﺗﻴﺰه ﻧﻤـاﺗﻮﻣ
 ﻛﻠﻲ ﺑﻬﺴﺎزي ﻣﺤـﻴﻂ ﻛـﺎر در  ﻃﻮرﻪ ﻫﺎ و ﺑ ﻛﻔﭙﻮش ،ﻮﻳﻪـﺗﻬ ،ﺻﺪا
ﺰارش دﻫﻲ ﺻﺤﻴﺢ ـﮔ. ﻮﺛﺮ اﺳﺖـﺎر ﻣـﺰان ﺳﻮاﻧﺢ ﺑﺴﻴـﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴ
ﺷـﻮد ﻛـﻪ  ﻮب ﻣﻲـﻢ ﻣﺪﻳﺮﻳﺘﻲ ﻣﺤﺴـﺎل ﻣﻬـﻮاﻧﺢ ﻳﻜﻲ از اﻋﻤـﺳ
ﺪي داﺷـﺖ ـﻧﻘـﺶ ﻛﻠﻴ  ـ ،ﻮادثـﺰان ﺣـﺶ ﻣﻴـﺗﻮاﻧﺪ در ﻛﺎﻫ ﻣﻲ
  .ﺑﺎﺷﺪ
درﺻـﺪ  7ﺗـﺎ  5و ﻫﻤﻜﺎران ﺗﻨﻬـﺎ  llewoP ﺔﺑﺮاﺳﺎس ﻣﻄﺎﻟﻌ
را  ﺗـﻮان ﻋﻠـﺖ آن  ﺷﻮﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﻲ ﻣﻲ ﻲ ﮔﺰارشﺗﻤﺎﻣﻲ ﺣﻮادث ﺷﻐﻠ
ﭘﺬﻳﺮي ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﻛﺎرﺧﺎﻧﺠـﺎت  ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻛﻢ ﺑﻮدن ﺣﺲ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ
ﻫـﺎي ﺑﻬﺪاﺷـﺘﻲ درﻣـﺎﻧﻲ و ﻋﺪم دﺳﺘﺮﺳﻲ آﺳﺎن ﺑـﻪ ﺳـﺮوﻳﺲ 
ﺗﻮاﻧـﺪ  ﻫﺎ و ﻛﺎرﺧﺎﻧﺠﺎت ﻣﻲ آﮔﺎه ﻛﺮدن ﻛﺎرﻓﺮﻣﺎﻳﺎن ﻛﺎرﮔﺎه .داﻧﺴﺖ
  .ﻳﻚ ﻗﺪم اﺳﺎﺳﻲ در راه ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از ﺳﻮاﻧﺢ ﺑﺎﺷﺪ
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Cross Sectional Study of 205 Upper Extremity Injured Patients 
due to Industrial Accidents 
Nazerani Sh. MD*, Motabar A.R. MD** 
Introduction & Objective: Occupational injuries are still one of the main reasons of disability among 
industrial workers. According to surveys, more than 15 million accidents happen daily all over the world. The 
magnitude of the problem is well known in most developed countries but in developing countries less 
attention has been paid to this growing public health problem. 
Materials & Methods: This cross sectional study was conducted between 2002 – 2005 in three 
hospitals in Tehran - Iran. The process of data collection was conducted by using check lists and 
questionnaires. 
Results: The results have shown that adult group age between16 to 25 comprised 43% of patients and 
78% of patients were under 35 years old.  
The most reason of accidents was insufficient safety of machines (42%). Forty-five percent of accidents 
were happened in morning shift .The majority of injuries occurred in summer. There was no difference 
between experienced workers and simple workers. Press machines and metal casters were the first line of 
making danger (25%). 
There was no significant difference between left dominant or right dominate hand patients in the side of 
trauma injury. 
Conclusions: These results show the need to implement prevention programs in industry sectors to 
reduce the prevalence of upper extremity injury. Another important point is the major role of safety educations 
for worker before employment. 
Key Words: Upper Limb, Industry, Amputation 
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